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RESUMO: Introdugao: A sifiis é uma das doencgas infectocontagiosas de
acometimento sistémico e possibilidade de evolugdo crbénica, com transmissao
sexual e ou vertical. O risco de infec¢ao fetal varia de 70% a 100% nas fases
primaria e secundaria da doenga, enquanto que na fase terciaria chega a 30%. As
manifestagbes clinicas variam desde o abortamento espontédneo até a morte
perinatal, por isso constitui um agravo de notificagdo compulséria desde 2005. O
Ministério da Saude preconiza para o rastreio de sifilis durante o pré-natal, a
realizacao dos testes imunoldgicos Venereal Disease Research Laboratory (VDRL)
e/ou Teste Rapido no primeiro e terceiro trimestre € no momento do parto. O
seguimento e controle da cura deve ser realizado mensalmente, mediante a redugao
das titulagdes do teste n&o treponémico em 3 a 6 meses, apds tratamento
adequado. Apesar das recomendagdes de tratamento e prevengao das gestantes e
seus parceiros sexuais, ha um significativo numero dos casos de sifilis congénita,
Obitos fetais, abortos e sequelas neonatais, 0 que mostra que a sifilis confere um
importante problema de saude publica. Objetivo: O presente trabalho tem como
objetivo verificar a incidéncia e o seguimento dos casos de sifiis em gestantes
durante o pré-natal. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa exploratéria, descritiva
e documental, com abordagem quantitativa. A pesquisa sera realizada na Secretaria
Municipal de Saude e Unidades Basicas de Saude da cidade de Cajazeiras-PB. A
populacao foi constituida por fichas cadastradas no Sistema de Acompanhamento
do Programa de Humanizac&o no Pré-Natal e Nascimento (SisPreNatal) durante o
ano de 2016 até o més de outubro de 2017, e a amostra composta por 6 fichas das
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gestantes notificadas durante este periodo. Os dados foram obtidos através do
Sistema de Informac&o de Agravos de Notificacdo (SINAN) e das fichas PERINATAL
das gestantes notificadas, em seguida analisados e interpretados mediante
discussdo da literatura pertinente. Resultados e Discussdes: Segundos os
resultados da pesquisa, obteve-se uma incidéncia de 10,2% de gestantes com sifilis.
Além disso, foi constatado que em todas as fichas foram documentadas a instituicao
do tratamento, porém apenas em 1 das gestantes foi realizado o seguimento.
Conclusao: Conclui-se que houve uma redugéo nos casos de sifilis na gestagéo no
local de estudo, no entanto percebeu-se uma falha quanto a cobertura no
seguimento das gestantes diagnosticadas com sifilis, 0 que revela a necessidade de
uma maior atencéo na assisténcia pré-natal.
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ABSTRACT: Introduction: The Ministry of Health recommends the screening of
syphilis during the prenatal period, the performance of the venereal Disease
Research Laboratory (VDRL) and/or quick test in the first and third trimester and at
the time of delivery. The follow-up and control of the Cure should be performed
monthly, by reducing the titrations of the non-treponemic test in 3 to 6 months, after
appropriate treatment. Despite recommendations for the treatment and prevention of
pregnant women and their sexual partners, there is a significant number of cases of
congenital syphilis, fetal deaths, abortions and neonatal sequelae, which shows that
syphilis confers an important health public problem. Objective: The present study
aims to verify the incidence and follow-up of cases of syphilis in pregnant women
during prenatal care. Methodology: This is an exploratory, descriptive and
documental research with a quantitative approach. The research will be conducted at
the Municipal Health Secretary and basic health units of the city of Cajazeiras-PB.
The population consisted of records registered in the monitoring system of the
Humanization program in prental and birth (sisprenatal) during the year 2016 until the
month of October 2017, and the sample consisted of 6 records of pregnant women
reported during This period. The data were obtained through the information system
of notifiable diseases (Sinan) and the PERINATAL records of the pregnant women
notified, then analyzed and interpreted by discussing the pertinent literature. Results
and discussions: According to the results of the study obtained an incidence of
10.2% of pregnant women with syphilis. In addition, it was found that in all the
records the treatment institution was documented, but only in one of the pregnant
women was the follow-up. Conclusion: It was concluded that there was a reduction
in the cases of syphilis in the gestation at the study site, but a failure was observed in
the follow-up of the pregnant women diagnosed with syphilis, which reveals the need
for a greater attention in the prenatal care.
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